



















La mayoría de los médicos cree que es
bueno pasar por exámenes periódicos de
recertiﬁcación
The majority of doctors believe that it is good
to take periodic recertiﬁcation examinations
Sr. Director:
Un estudio ﬁnanciado por el Programa de Uso Racional del
Medicamento en Aragón ha permitido realizar una encuesta
sobre distintos aspectos del profesionalismo médico, diri-
gida a médicos y cumplimentada vía Internet. Dentro de ese
estudio nos planteamos estudiar las cuestiones relativas a
la opinión del médico sobre los sistemas de recertiﬁcación,
con dos objetivos: conocer la opinión que tienen los médicos
sobre la conveniencia de implantar sistemas de recertiﬁ-
cación, y analizar las características del médico que están
asociadas con las opiniones favorables o desfavorables. El
estudio ha consistido en la realización de una encuesta cum-
plimentada vía web, a través de una página elaborada ad hoc
para esta investigación, dirigida a todos los médicos del Sis-
tema de Salud de Aragón, que fueron invitados a participar
mediante mensajes de correo electrónico o correo postal.
Periodo de estudio: junio-noviembre de 2008.
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Tabla 1 Características de la muestra y opinión sobre la recertiﬁ
Variable Número
Especialidad
Medicina de Familia 270
Otra especialidad 221
Ámbito de trabajo principal
Centro de salud rural 142
Centro de salud urbano 152
Hospital de menos de 500 camas 129
Hospital de más de 500 camas 156
Centro de especialidades 23
Medicina privada 30
Otros 35










Menos o igual a 40 an˜os 168
41-50 an˜os 256
Más de 50 an˜os 233
a No signiﬁcativa en el test de ji cuadrado.
b OR = 2,9 (IC 95%: 1,1-7,5).
c OR = 5,0 (IC 95%: 1,7-14,5).53
A partir de la encuesta elaborada por Campbell1, el
quipo investigador realizó una traducción de esa encuesta
la envió a un grupo de 40 médicos elegidos por conve-
iencia, con el ﬁn de conocer sus opiniones sobre la validez
parente y la facilidad de comprensión. Con las respuestas
e 32 de esos médicos, se modiﬁcaron y eliminaron algunas
reguntas de la encuesta original.
La pregunta que mide la opinión sobre la conveniencia
e los «exámenes de recertiﬁcación» se obtiene a partir de
a siguiente pregunta de la encuesta:
«Indique cuál es su grado de acuerdo con la siguiente
ﬁrmación: los médicos deberían pasar por exámenes perió-
icos de ‘‘recertiﬁcación’’ de su competencia profesional».
osibles respuestas: muy de acuerdo, algo de acuerdo, algo
n desacuerdo, muy en desacuerdo.
Se analiza la relación entre estar de acuerdo con
asar por exámenes periódicos de recertiﬁcación y ciertas
ariables del médico y de sus actividades y comporta-
ientos profesionales. Se utiliza la prueba de ji cuadrado.
e realiza un modelo de regresión logística para anali-
ar la probabilidad de estar muy de acuerdo frente a
star muy en desacuerdo con pasar por exámenes de
ecertiﬁcación.Se enviaron invitaciones para participar en el estudio
5.038 médicos, de los que 3.439 se enviaron vía correo
lectrónico y el resto por correo postal.
cación profesional




































































































Se obtuvieron 657 respuestas, lo que supone una tasa de
espuesta del 13%.
El 55,3% de los que responden se mostraron de acuerdo
on la conveniencia de que los médicos pasen por exámenes
eriódicos de recertiﬁcación. Las respuestas a cada ítem de
a pregunta fueron: muy de acuerdo, 8,2%; algo de acuerdo,
7,2%; algo en desacuerdo, 30,9%, y muy en desacuerdo,
3,9%.
Las características del médico relacionadas con la opinión
ás favorable sobre la recertiﬁcación son haber obtenido la
specialidad por vía MIR y haber sido tutor de residentes en
os últimos an˜os.
El ámbito de trabajo, la especialidad (dividida entre
edicina familia y resto de especialidades), la edad y el
exo no mostraron asociación estadística (tabla 1).
Al analizar las variables que informan del uso de tecno-
ogías de la comunicación por parte de los médicos, los que
ás usan el correo electrónico se muestran más de acuerdo
on la recertiﬁcación.
Haber sido revisor de revistas profesionales y haber par-
icipado como experto en medios de comunicación fueron
ariables relacionadas signiﬁcativamente con una opinión
ás favorable sobre el sistema de recertiﬁcación.
Otras variables medidas como el uso de Internet para la
ormación, o las actividades en investigación o en disen˜o
e protocolos, no mostraron diferencias estadísticamente
igniﬁcativas.
El análisis de regresión logística identiﬁcó como varia-
les asociadas con la opinión favorable el haber sido tutor o
esponsable de la docencia de residentes, obtener el título
e especialista por el sistema MIR y haber participado como
xpertos en medios de comunicación.
Aunque la tasa de respuesta del estudio es baja, pensa-
os que la muestra puede ser representativa de la población
e médicos de Aragón, si tenemos en cuenta la distribución
e variables como el sexo, la edad o el ámbito de trabajo.
La encuesta obtiene datos comparables con estudios pre-
ios como el realizado en el I Congreso de la Profesión Médica
n Catalun˜a, el 91% de los médicos consideraba conveniente
ntroducir algún sistema de evaluación de la competencia
rofesional, y el 50% se mostraba a favor de introducir sis-
emas de recertiﬁcación en la práctica2.
Entre las ventajas de la implantación de sistemas de
ecertiﬁcación se cita que contribuyen poderosamente al
restigio y la legitimidad de la profesión ante la sociedad,
e reducen de manera signiﬁcativa las medidas disciplinarias
omadas por los colegios de médicos y aumenta la calidad
e la atención médica3.
La recertiﬁcación periódica de los médicos, a cargo de
as asociaciones profesionales, con evaluación de capacida-
es, podría reducir la heterogeneidad de cualiﬁcaciones y,
la vez, mejorar la información disponible sobre el número
e médicos en activo4. Se ha sen˜alado también que ayu-
aría a resolver problemas de información, de calidad, a
ontrarrestar la tendencia a la «funcionarización» de la pro-
esión médica, y a dar una función a las organizaciones
rofesionales5.inanciación
studio ﬁnanciado por el Instituto Aragonés de Ciencias de





rama de Uso Racional del Medicamento en la Comunidad
utónoma de Aragón (PIURM07/13).
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revención del deterioro cognitivo:
aracterísticas de los talleres de memoria
n Barcelona
ognitive impairment prevention:
haracteristics of memory workshops
n Barcelona
r. Director:
l aumento en la prevalencia de deterioro cognitivo y
emencias, en parte ligado al envejecimiento progre-
ivo de la población, ha fomentado la búsqueda de
uevos tratamientos farmacológicos, así como de inter-
enciones preventivas no farmacológicas. Se han descrito
lgunos resultados positivos de la estimulación cognitiva
